i ENTSCHEIDERFABRIK

KHZG — Forderbescheide bewilligt und was kommt nun ?

VKD-Tagung Landesgruppe Niedersachsen / Bremen, 2022
16.10.2022, Norderney

,Krankenhauserfolg durch Nutzen stiftende Digitalisierungsprojekte”

2022 Save the date: 15.- 16.02.2023 Entscheider-Event im Industrie-Club Disseldorf
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Hospitalgemeinschaft Agenda

Kurzbeschreibung Thema

. Das Eco System ENTSCHEIDERFABRIK und Erkenntnisse der Hospitalgemeinschaft Hosp.Do.IT ‘

KHZG Bescheide Bescheide und Zwischen-Nachweise

Aufstellung fur die KPls Forderbescheide bewilligt und was kommt nun, oder wird sich ideal fur die KPls aufgestelilt ?
Institutioneller Support und Fort-/Weiterbildung der Mitarbeitenden
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Das Eco System ENTSCHEIDERFABRIK - der eHealth Inkubator
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Seit 2006 setzen wir mit den Krankenhaus-Entscheidern die Chancen der digitalen Transformation um.




2015 wollten drei Mitglieder — Krankenhaus Geschaftsfuhrer mehr Unterstutzung

Konsequenz: Grundung der ...

BHosp.DOIT

Hospitalgemeinschaft

Die Hospitalgemeinschaft Hosp.Do.IT ist auch Mitglied ...

%
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sl FNTSCHEIDERFABRIK

Das Eco System ENTSCHEIDERFABRIK - der eHealth Inkubator




HHosp.DO.IT Hospitalgemeinschaft fur die Digitalisierung der Gesundheitswirtschaft

Hospitalgemeinschaft

Unsere Mitglieder: 33 Trager, 70 IK Nr. und > 25.000 Betten

( Steuerungsgremium 2022 - 2024 der Mitgliederversammlung )
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VORSTELLUNG

ENTSCHEIDERFABRIK

Kurzportrat

=  Dr. Public Health wahrend der beruflichen Tatigkeit, ,DRGs i. Prozess u. i. der Struktur d.
Gesundheitsversorgung, betriebswirtschaftliche Analysen u. integrierte LOsungsansatze®

= Studium Betriebsinformatik und int. Krankenhaus Management in Bielefeld und Wien;

=  Schwerpunkte im Beruf: Chancen der Digitalisierung, Health-IT und —Technologie, Vertrieb
und Marketing, Prozesse, Reorganisation, Strategie und Unternehmensberatung und -
fuhrung

Professional Background

» Heute: Hospitalgemeinschaft Hosp.Do.IT, Generalbevollmachtigter, AHIME Academy und
ENTSCHEIDERFABRIK Geschaftsflhrer

= Historie: C-Level Positionen, d.h. Vorstand Marz Internet Work Services, RICHARD WOLF,
SIEMENS, ThyssenKrupp Healthcare Services and Deloitte

Meine pro-bono Mitgliedschaften

= AHIME Association, Executive Vice President and CFO

= EAHM - European Association of Hospital Managers, President of the Subcommittee HIM

!

”['.. LU SRRE AR
Plat . .
\ .T ] l ‘:

weier OACC Lehrauftrag
P\e\’re—\\'\‘ nae! cier@Hos -Dol: =  Universitat Duisburg-Essen, Fakultat fur Wirtschaftswissenschaften, Alfried Krupp von
pr. " pierre-Mic chael.M Bohlen und Halbach Stiftungslehrstuhl fur Medizinmanagement
Nat

Meine Zertifikate

= Cerfified Health Care CIO (CHCIO)

= Strategic Health-Information-Management Executive (SH-I-ME)
= Zertifikat ,Medizininformatik" von GMDS e.V. und Gl e.V.

2022 Save the date: 15.- 16.02.2023 Entscheider-Event im Industrie-Club Disseldorf 7
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'.Hosp. AT

Hospitalgemeinschaft Agenda

Kurzbeschreibung Thema

Das Eco System ENTSCHEIDERFABRIK und Erkenntnisse der Hospitalgemeinschaft Hosp.Do.IT

m Basis unserer KHZG Antragsstellung
KHZG Bescheide Bescheide und Zwischen-Nachweise

Forderbescheide bewilligt und was kommt nun, oder wird sich ideal fur die KPIs aufgestellt ?

Aufstellung fur die KPls
Institutioneller Support und Fort-/Weiterbildung der Mitarbeitenden

Folie 8
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BHosp. IT ohne Digitale Agenda kein Erfolg!

Hospitalgemeinschaft

Roadmap fiir die digitale

Vert
ertraten von /Transformation bzw. die
KHZG-Umsetzung

Patienten gewinnen \

Digital
Patient
Relationship
Management

Digital-
strategie

Digital

BUSINESS Digital Work

Smart Hospital/ \ Digital

Leadership

2022 Save the date: 15.-16.02.2023 Entscheider-Event im Industrie-Club Dusse|d%gsterggﬁﬁhgilJ\Asgftggfoﬂgd



“Hosp. -IT  Ohne Digitalstrategie kein Erfolg: Was ist unser Managements Fokus?

Hospitalgemeinschaft

" Qualitiit

<

Burger
Versicherter

N P at I ent y Pay for ... |
Health 3 - Quality

Information | - Performance
Exchange - Health Information
Exchange

2022 Save the date: 15.-16.02.2023 Entscheider-Event im Industrie-Club Dusse|d%gsterggﬁﬁhgilJ\Asgftggfoﬂgd
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Hosp. AT Wie stellen sich die Herausforderungen dar?

Hospltalgemelnschaft

Unternehmensportal (Internet / Intranet)

Kooperationen Zuweiser Personal Self Services, etc.

Klinische Arbeitsplatzsysteme (KAS)

| KIS |
PDMS | Befundungsplattform Kardiologie

Bild- / Dokumenten-Viewing & Logik

DMS / Workflow-Management

EPA / eEPA

ERP

Medizintechnik

Facility Management

ZSVA | Gebé&udetechnik (Bau) | Instandhaltung

Anbin-
dungen
/
Schnitt-
stellen

Entscheidungs-
unterstutzung

Geschéftsfihrung
Controlling
Finanzen

Data-Warehouse

MIS

Berichtswesen

OLAP

Data-Mining

2022 Save the date: 15.-16.02.2023 Entscheider-Event im Industrie-Club Disseldorf Hosp.Do.IT Strategie und

Masterplanung HIM, 01.02.2018
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Ho5px . IT Wie stellen sich die Herausforderungen dar?
Hospitalgemeinschatt  Kein Anspruch auf Vollstandigkeit !!!

Unternehmensportal (Internet / Intranet)

Kooperatione .W 'I Personal Self Services, etc.
Daten- Daten-

topf I—— topf I—
Klinische Arbeitsplatzsysteme (KAS) Entscheidungs-
unterstitzung

D. 5
tar:ren? KIS Geschéftsfiihrung

Controllin
m LIS Befundungsplattform Finanzeng

U D
Daten- Daten- —— Daten-
topf - RSP enten-Viewir SRk
Data-Warehol
Daten-

c topf
Dta;s: Schnitt- MIS
- =1 stellen e |
ERP i

Berichtswes
=
— = - OLAP 5]
Medizintechnil W& topf

Data-Mining
PET W M
) Daten- e

mmmm|  Daten- gl Daten- topf topf M “Daten-
topf topf W FacCiney vianagement

Haustechnik m Gebaudetechnik (Bau) Instandhaltung w
e O C___
Daten- Daten- Daten- Daten-
topf topf topf - topf

Daten-

2022 Save the date: 15.-16.02.2023 Entscheider-Event im Industrie-Club Disseldorf

Hosp.Do.IT Strategie und
Masterplanung HIM, 01.02.2018

20



“Hosp. AT Digital-Strategie...

Hospitalgemeinschaft

Monolithische Best of Breed

...wie viel will ich von welcher Strategie...

Strategie ...ohne die Plattform geht es nicht Strategie

Plattformstrategie

Standardisierte und revisionssichere Archiv-/ Interoperabilititsplattform fiir Patientenakten = ,verkehrsfihige EPA“

MPI Kommunikations- IHE IHE Clinical Data
Generator server Registry Repository Repository

Zentral koordinierte IT-Infrastruktur und -Betrieb

2022 Save the date: 15.-16.02.2023 Entscheider-Event im Industrie-Club Dusse|d%gsterggﬁﬁhgﬂJ\Asgftggfoﬁgd 32



Hosp. 1T pigital-Strategie...

Hospltalgemelnscnart

Unternehmensportal (Internet / Iniz IHE-DICOM-

Repository
(DMZ, extern)
Klinische Arbeitsplatzsysteme (KAS) Entscheidungs-
unterstutzung
Geschaftsfihrung

| KIS |
. . weiter Controlling
PDMS | Befundungsplattform Kardiologie S

Kommunikations-
Bild- / Dokumenten-Viewing & Logik server Data-Warehouse

DMS / Workflow-Management Ankin MIS

dunge
n/ IHE

EPA / eEPA Schni . Berichtswesen

Registry

ttstell
en DSS

ERP
i MaWi AnB PMS/Dienstpl it HE
FiBu aWi CO nBu ienstplan weitere Repository EIS

Medizintechnik OLAP

Ultraschall Plattform zum System Data-Mining

tibergreifenden
Facility Management Datenaustausch:

Clinical Data Repository
ZSVA | Gebaudetechnik (Bau) | Instandhaltung  weitere
Hosp.Do.IT Strategie und

2022 Save the date: 15.-16.02.2023 Entscheider-Event im Industrie-Club Disseldorf  pasterplanung HIM, 01.02.2018



".Hosp. AT

Hospitalgemeinschaft

Zur IT-Strategie ...

Mit skalierbarer Software- und Hardwarelandschaft unter folgenden Bedingungen
die Zukunftssicherheit gewahrleisten:

* Interoperabilitat und
* Revisionssicherheit
fur das

,consumer KIS

Erfolgreiches Management der Digital-/KHZG-Strategie mit Competence Centern

* ,Cloud" und,,KIS - Prozesse*”

2022 Save the date: 15.-16.02.2023 Entscheider-Event im Industrie-Club Disseldorf 21



".Hosp.

AT

Hospitalgemeinschaft

Die 8 Saulen der IT-Strategie

Herr der Daten
werden,
Abhéngigkeiten
reduzieren und
Best Practice
integrieren

2022

IOP-Plattformen
einfiihren und
Revisionssicherheit
und
Interoperabilitét
erreichen

Digitalisierung von
Papier

Medizingerate
Output Integration

Clinical Data
Repository
Management (Art,
Umfang,
Lokalisierung, etc.)

Digitale Interaktion
& Kommunikation
zw. Health
Professional (EPA)
und Patient (EGA)

Cloud Readiness
oder
Automatisierung
durch Software

An der Digital-/
IT-Strategie
ausgerichtete
Nutzung von Cloud
Speichern

Save the date: 15.-16.02.2023 Entscheider-Event im Industrie-Club Disseldorf



“Hosp. AT vom Ist zum Soll, d.h. zum ,,Consumer KIS“

Hospitalgemeinschaft

Unternehmensportal (Internet / Intranet

( . )
) / \ Interne Sicht
. . . Personal Self Services, etc. Plattformstrategie
Kooperationen Zuweiser Termine

If Se
Standardisierter System| ||| Fleberkurve B e —
— - - tbergreifender
Klinische Arbeitsplatzsysteme (KAS) - Entscheidungs- Datenaustausch i
unterstitzung edikation KIS
KIS Geschaftsfiihrung
PDMS | Befundungsplattform | Kardiologie C:i:::z”;g KAS Diverse Apps
(frlher Subsysteme)
1

Bild- / Dokumenten-Viewing & Logik

DMS / Workflow-Management

Anbin-

dungen
EPA / eEPA /

Schnitt- MIS
stellen

Messaging

Externe Sicht
Berichtswesen

ERP
FiBu MaWi (6]0) AnBu PMS/Dienstplan weitere
Data-Warehouse

Medizingerate

Interoperabilitatsplattfor

OLAP

Medizinische Archivplattform

it

o i rchitecture inical Data
Facility Management R — Repository
Portale
Medizintechnik | ZSVA | Gebaudetechnik (Bau) | Instandhaltung |\ citere Cinical Data ——
\ Repository /

Bildarchiv

[ Zentral koordinierte IT-Infrastruktur und 2 =13 (g = oW (T W= 1 IEN TR AT X @4 (] 116 )]

_[ Zentral koordinierte IT-Infrastruktur und —Betrieb = d.h.

ative Daten soweit als méglich und klinisch soweit als nétig




BHosp.DO.IT

.
" Hospitalgemeinschaft

Die Variabilitat der Strategie ,,Consumer KIS*

2021 2022 2023 2024

222222222 22 00

All in One System ,,General Application Suite*
(KIS-KAS / ERP / Bl / MIS)

=  KIS-KAS Modulpflege

= PACS Zusatzmodule

= Digitale Rechnungsbearbeitung

= etc.

APP - Anforderungsmanagement, d.h. inkl.
Prozessgestaltung und Auswahlverfahren
= |ntegrationsplattform

Dienstplan

Logistiksystem

PVS Vereinheitlichung

Pflegeplanung und —dokumentation

Mobile Akte / Mobility / Medication

Patienten APP / EGA / EPA / Onboarding

Portale / Booking / POLAVIS

Enterprise Messaging

Medizingeraten-Daten Integration

Infrastruktur: Rechenzentrum, Microsoft Upgrades, LAN, WLAN, WAN, etc.

Risikomanagement: § 8 a IT-Sicherheitsgesetz bzw. Branchenstandard B3S, Datenschutz, etc.

%anisatior-lsentwicklung, Projektmana;_Jement, Personalmanagement Aus- und Weiterbildung, Anpassung an veréndert Bedingungen in Technik ,,SaaS* und S&ulen ,,Medizintechnik*
Vertragswesen, Incident Management

2022 Save the date: 15.-16.02.2023 Entscheider-Event im Industrie-Club Disseldorf 45



. .H 0Sp. AT Um_setzun_g der Healt_h-IT Strategie - Ziele auf der Zeitschiene
Hospitalgemeinschaft  Neilensteinplan (In Time)

2021 2022 2023 2024

P )220 ) D

Nr. " T'Aurrechternhaltung Betrieb

entl. Gesunadneiltsaiens

1un . rimar-/seKkundarrecnhenzentrum

. 3.5 INTrastrukaur
. 3.4 .5ystem nane Sortware

. 4.4 Telemed. Applikation
. 4.5'Eigenes ngebo

N a 18 onsouerung Ng er IUWZ

N o g! egepanung —oumenalon
Nr.’5.3"Anasthesie

o nrunrungiviobrie bevice'in ege

N g 6 negralon ngpﬂmg uer om-erver, ERE oer nerop-aorm.

N . g! usaZ|ces ersona

N . g! eearnln . . ..
S -Event im Industrie-Club Dusseldorf 46
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“Hosp. -IT  Krankenhauszukunftsgesetz: Innovationscharakter oder —Druck ?

Hospitalgemeinschaft

Verabschiedung
Patientendaten-

Schutz-Gesetz

&
Beschluss des
Krankenhaus-

zukunftsgesetzes

2022 Save the date: 15.- 16.02.2023 Entscheider-Event im Industrie-Club Disseldorf



Hosp. AT

Hospitalgemeinschaft

Umsetzung: Fordertatbestande €=» Health-IT Strategie / Ziele
Meilensteinplan (In Time)

2021

2022

2023

2024

D> > D> D)D) D)) D

§ 19 (1) Nr. 1 Notaufnahmen Stand der Technik

§ 19 (1) Nr. 2 Patientenportale

§ 19 (1) Nr. 3 Elektronische Dokumentation von Pflege-/ Behandlungsleistungen

§ 19 (1) Nr. 4 Teil- und vollautomatisierte klinische Entscheidungsunterstiitzungssysteme
§ 19 (1) Nr. 5 Durchgehendes digitales Medikationsmanagement / wahlweise mit Robotik
§ 19 (1) Nr. 6 Digitaler Leistungsanforderungsprozess (Auftrags-Befund-Kommunikation)

§ 19 (1) Nr. 7 Abgestimmtes medizinisches Leistungsangebot auf gemeinsamer Infrastruktur

§ 19 (1) Nr. 8 Online-basiertes Versorgungsnachweis(Betten-)system

§ 19 (1) Nr. 9 Telemedizinische Netzwerkstrukturen und Anwendungsfille

§ 19 (1) Nr. 10 I&K-Technologie zur Vermeidung v. Stérungen d. Verfiigbarkeit von Systemen

§ 19 (1) Nr. 11 Anpassung Patientenzimmer an Epidemie - Reduktion Planbetten

ETRGTaU TR —

_

_
_

Infrastruktur

2022

Save the date: 15.-16.02.2023 Entscheider-Event im Industrie-Club Disseldorf
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Hosp. AT Agenda

Hospitalgemeinschaft

Kurzbeschreibung Thema
Das Eco System ENTSCHEIDERFABRIK und Erkenntnisse der Hospitalgemeinschaft Hosp.Do.IT

m Basis unserer KHZG Antragsstellung

KHZG Bescheide
Aufstellung fur die KPls

Bescheide und Zwischen-Nachweise
Forderbescheide bewilligt und was kommt nun, oder wird sich ideal fur die KPIs aufgestellt ?

Institutioneller Support und Fort-/Weiterbildung der Mitarbeitenden

Folie 22
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“Hosp. -IT  Krankenhauszukunftsgesetz: Innovationscharakter oder —Druck ?

Hospitalgemeinschaft

Verabschiedung
Patientendaten- Status quo:

Schutz-Gesetz

Krankenhauser mit
Innovationscharakter
Beschluss des

Krankenhaus- VS
zukunftsgesetzes Krankenhauser

&

unter
Innovationsdruck

2022 Save the date: 15.- 16.02.2023 Entscheider-Event im Industrie-Club Disseldorf



Hosp.DOIT

) Hospitalgemeinschaft

Gutachten fur das Land und Verweis auf Anlage IT-Dienstleister

Niadersachsisches Minstorium l] Niedersichsisches Ministerium . e Nadersichulsches Ministerive
Af fir Saziales, Gesundhet $ir Sonluns canmdnek q d Gleichstellung
urd Gleichtailung tod Glachsintung SchluB-Nachweis
6. Sachbericht: 6. Sachbericht:
KH-Name, KH-Trager und Anschrilt des KH-Trégers Ort, Datum (Eingehende Darstelung zum Stand der unuumg der Mainahme, Angaen dber den E:;‘“::::n:;‘;w cer “li;m' T vamuno Ed Unuzung ou Mal\adm Angaben er o;\::ln Ma::ﬂmwf e :nau Malnanme und
Auskunft ertest (Telefon):
Niedersa fiir
und Gk 1 | H
% Castachel tind G Zwischen-Nachweis
Per Mail: KH-KHZG@ms niedersachsen.de
K i (KHGY ds- g (KHSFV)
Uber die g von Fordermitteln nach § 25 Abs. 1 KHSFV
1. (entspr. 7. is der oder des und igten IT-Di
dass die F i des fir Soziale
wurden.
s. Anlage
8 Nom des bisherigen Erfullungsaufwands in Euro
Efilkrgiautwand umfasat die Keatn fir don u e Antrag-
M'v und Umsetzung des Vomabens: i i
- - = 0 (2B. far e e (si
2'. _Bwnll-gungmbonhmd des Landes vom / Aktenzeichen: 7 s ond gion IT-D Jarlber, dass die 3 e 7 o e
- FaSaxiala ¢ Secrcin, Neioon der Hone des jewsils atoine anzugeloen. wia e Hihe der Kostes
bevochnet wude. (ggf. sishe Anisge)
s. Anlage
3 des fur Soziale Sh (BAS) vom / Ewo
 Hahe des tisherigen Efulungsauwands in Euro Die Kosten des waron nicit dor y
Der Erfillengsautward umfasst de (B3 jges 1 die Antrag- Anm 4 i Ak
4. bewiligle Fordermitiel: erhalten am: Davon verwendete Fordermittel in "‘W usd ‘*“"'!‘N"‘W'“"’"‘ "0'"" (28, fir e . personelie oder fix de istein Inder sind
wurden 3
o Euro und % Maftnahmenfortschritt Sonton Katen znuuwsu\-u car, s Ausglbcn iert nach Die P Muster der
e doc Hohe:das inl i i > : o tabellarischen Ausgabendarstellung befindet sich auf unserer Homepage.
Euro berechnel wurde. (ggf. siehe Anlege) Es wird versichert, ¢ass die in dem 0. a. S inklL Angaben
) ) volistindig und richtig sind, Die g dor Fé wird bestétigt.
o achten IT-Dienstleister
entspeicht: %
Die Kosten des waran nicht der F Ort, Datum Rechisverbindliche Unterschret
Hiermit wird cie dei bestal reed rt m’iﬂm
v F
5 Begnn des Vorhabens. ) Lo ® o {Stempel, Untarachrit)
(B.-m-mommmlmqamn M | (Bei ainer Abweicurg 2u dem im Ankag angegebaenen Dl o e
5 Anl) bezukigen (ggl. 5. m; Priffungsbescheinigung
Der und das wurden 4R erstelit. Die o. a. Betrige
(TT.MM.IL) (TTMM.JIS) stimmen mit den und ¥ Uberein und sind zweckentsprechend verwendet
worden. Die Einhaltung der Vergabevorschriflen wird bestitigt
Wichtig: Es st en taggenaves Datem anzugeben! Witg: Es ist ein taggenaues Datum anzugebert
Ort, Datum L des g
Ort, Datum Rechnungsprufungsamt,
Wirtschaftsprifer/in oder Steuerberd
{Stempel Unterschrift) TeStat
Stand: 09/2022 Seite 1 r i
Stand: 09/2022 Soito 2 Wirtschaftspriifer
Stand: 09/2022 Seite 2 p

2022
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= H OSpP.

Hospitalgemeinschaft

IT

Gutachten fur Niedersachsen hier Anlage IT-Dienstleister

Nachweis des beauftragten und berechtigten IT-Dienstleisters

iiber die Eil der F ie des fiir Soziale g(§25
Abs. 1 Nr. 2 KHSFV) dber dem Land (Anlage zu Ziffer 7 des Ver-
wendungsnachwelses)

Krankenhaus:

Anschrift des Krankenhauses: ‘
N des (WE):§19(|)N,.2
Aktenzelichen/Malinahmen-Nr..

Zutreffendes bitte ankreuzen:

[ Hiermit At ichiwir als D ister mit nach § 21 Abs. 5 KHSFV,
dass i i bei sinem - fir das Féed: gewshrt
wurden - die fir de nach § 19 Abs. 1 Satz 1

von f
Nummer 2 - 6, B und 10 KHSFV und dem Krankenhausfinanzierungsgesetz erfillen.

Fir das/die geforderte(n) Projeki(e) aus dem Krankenhauszukunfisfonds (gem. § 14a
KHG) i.V. mit § 19 ff KHSFV wird die Forderrichtiinie des Bundes eingehalten.

Die Erflllung der Voraussetzungen umfasst u.a.:

- die i her und
2ur g einer d inri i u. einri
Interoperabilitat digitaler D-oﬂsla
- die o offener und standardsierter
Schnitistellen nach Ma[!gabevon § 291d SGB Vv
= die ( i fur F und Patienten relevanter Dokumente und
Daten in die elektronische Patientenakte
= die Ucksi von zZur ghrieistung der
nach dem j igen Stand der Technk
die htl
[ die Nutzung der Telematik-Infrastruktur/Anbindung an diese (sobald diese zur Verfiigung
stehen)
= die Erflllung der MUSS-Kriterien des o.g. Fordertatbestandes
= die der it. indem mind. 15% der fir das Vorhaben

F hierfir werden

1von 2

Sofemn sich der auf den Fo 2,3,4, 5 oder 6 bezieht:

] per g te D (bitte Zertifikat beifigen) bestatigt, dass das
Vorhaben der Einrichtung eines digitalen Dienstes 1.S. des § 19 Abs. 1 Saiz 1 Nr. 2-6 dient
und die Voraussetzungen des § 19 Abs. 2 KHSFV erfulit.

Sofemn sich der N aufden F 8 bezieht:

] Der X tifizierte Di (bitte Zertifikat beflgen) bestitigt, dass die
i far die i und Nutzung des Systems gegeben sind.

Sofem sich der is auf den F 10 bezieht:

0] Der & » D

(bite Zertifikat beifligen) bestitigt, dass die
sind, um die ir ¢ hnisch des
an den Stand del Technlk anzupassen,

Der berechtigte IT-DL versichert, dass dieser Erklérung eine A B
leistung und Beurteilung zugrunde liegt. (Es er!olgh eine Vorortprifung undloder eine
Beurtedlung auf Basis der L des g
Grevenrboich, 20.122022 ?_ / _74_'
Ort, Datum L ift (ggf. digitale L ift) des berechtigten
Dienstieisters)
Kontaktdaten des igten DL:
Dr. Pierre-Michael Meier
IME A of Health Ir M
[Executives GmbH

|Mobil: +49 170 4500139

1Emanl Pierre-Michael Meier @ahime.eu
Rochusweg 8

l-11516 Grevenrbroich

Anlage: Zertifikat

Gutachten

IT-Dienstleister
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"'Hosp.

IT Zwischen-Fazit aus den Zwischen und SchluBnachweisen (1/2)
Digitalstrategie = Forderbescheid = Zuschlag = Vergabe

chaft

Hospitalgemeins

maviauee

Digitalstrategie
mit
Meilensteinplan

Marktabfrage Antragsverfahren Begutachtung

Health-IT
Masterpldne

Basis allen
Tuns ist die
gemeinsame
Healtn-IT
Strategie

ANgepnote Freisindikationen

UCKET dUT Ranmn
viuss-Kriterien-iviatritzen
hulungszer

viittelverwenaung
; A I

(U

Abgabe optimierter Antrage

Stufe 2

Stufe 3

2022

Entscheidungsvorlage fiir
Vergabeart pro FTB!

In Vergabe ist zu beriicksichtigen:
Forderrichtlinie, § 19 (2) Nr. 1ff,
§ 19 (3) BAS-Zertifikate,
Eigenerklarungen und Budget
vom Land, etc.

Industrie bietet
gemaR der
aufgezeigten
Beschrankungen
an..

Vergabe
entsp. der
Erfillung der
Beschrankung
en.

Wiederspruch
gegen
oder Annahme
Vergabe

Begutachtung

Betriebs-
bereitschaft
durch
Auftragnehmer

Fordermittel unschadlich
Mittelverwendung

=>» Einordnung BAS IT-
Dienstleister

= Testierung
Wirtschaftspriifer

Abnahme
durch
Auftraggeber

Projekt-

start Begutachtung

Abstimmung Entscheidungsvorlage Vergabeart mit Wirtschaftsprufer
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".Hosp.

IT Z£wischen-Fazit aus den Zwischen und SchluBnachweisen (2 /2

Hospitalgemeinschatt  Digitalstrategie = Forderbescheid = Zuschlag = Vergabe

Basis der Fordermittelantrag sollte eine Digitalstrategie mit Zielen sein
Digitalisierungsworkshops mit den Anwendern sollten vorgenommen werden

Bildung von Arbeitsgruppen pro FTBs mit Ziel: Fiir die Projekte werden Verantwortliche aus
Medizin und Pflege — sogenannt Digitalisierungsbeauftragte gewonnen.

Pro FTB sollten die Investitionsvorhaben

=» in das jeweilige Projektplanungsprogramm eingepflegt werden (oder Hosp.Do.IT MIS)
=» fiir die Vergabe in ein Verfahrensdokumentation dokumentiert werden.

Die benannte Verfahrensdokumentation sollte in Art und Form grundsatzlich und auch fiir den
Einzelfall mit dem Wirtschaftspriifer abgestimmt weden.

Pro Investitionsvorhaben sollte in den Schritten A, B und C vorgegangen werden, d.h.
A) Entscheidungsvorlage zur Art der Vergabe an Entscheider - Geschaftsfiihrung

B) Entscheidungsvorlage zur Entscheidung liber Auftragnehmer

C) Entscheidungsvorlage fur Kriterien zur VertragsschlieBung mit Auftragsnehmer

Die kfm. Basis fiir die Zwischen-Nachweise sollte untern Berlicksichtigung der Vergabeordnung
die 5-Jahresplanung mit Ausweis von 3-Jahren FOMI inkl. Mittelabflussplanung sein
(oder Hosp.Do.IT rollierendes Quartals-Berichtswesen).

2022

Save the date: 15.- 16.02.2023 EntilQIhSe(i:dl—?r_Ev??nt im Indgsr%rie—CIub Dusseldorf

www.E EIDERFABRIK.co Folie 34



Hosp.DO.IT
HospitaE)gemeinschaft AGENDA

Kurzbeschreibung Thema

Das Eco System ENTSCHEIDERFABRIK und Erkenntnisse der Hospitalgemeinschaft Hosp.Do.IT

m Basis unserer KHZG Antragsstellung

KHZG Bescheide Bescheide und Zwischen-Nachweise

Aufstellung fur die KPls Forderbescheide bewilligt und was kommt nun, oder wird sich ideal fur die KPIs aufgestelit ?
Institutioneller Support und Fort-/Weiterbildung der Mitarbeitenden

2022 Save the date: 15.- 16.02.2023 Entscheider-Event im Industrie-Club Disseldorf
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".Hosp.

Hospitalgemeinschaft

AT Krankenhauszukunftsgesetz: Inhalte

§19 (1) Nr. 1
Notaufnahmen
Stand der Technik

§ 19 (1) Nr. 2
Patientenportale

§19(1)Nr. 5
Durchgehendes
digitales
Medikations-
management /
wahlweise mit
Robotik

§19 (1) Nr. 3
Elektronische
Dokumentation

von Pflege-/
Behandlungs-

) § 19 (1) Nr. 6
leistungen

Digitaler
Leistungs-
anforderungs-
prozess (Auftrags-
Befund-

§ 19 (1) Nr. 4 Teil-
und Kommunikation)
vollautomatisierte
klinische

Entscheidungs-
unterstiitzungs-
systeme

§19 (1) Nr. 7
Abgestimmtes
medizinisches
Leistungsangebot
auf gemeinsamer
Infrastruktur

§ 19 (1) Nr. 10 I&K-
Technologie zur
Vermeidung v.
Stérungen d.
Verfligbarkeit von
§19 (1) Nr. 8 Systemen
Online-basiertes
Versorgungsnach
weis

(Betten-)system §19 (1) Nr. 11

Anpassung
Patientenzimmer
an Epidemie -
Reduktion

§19(1)Nr.9 Planbetten

Telemedizinische
Netzwerkstrukturen
und
Anwendungsfille
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Hosp." U.1T Die Top 10 bis zur Zwischennachweis Abgabe in der Zeit von 12/22 — 04/23

Hospitalgemeinschaft

Mittelbereitstellung
- Haushaltsjahr
priifen und u.U.

anders Jahr
anzeigen

ZahlenmaRBiger
Nachweis
- Belege und
Buchungen
- 5 Jahr

KHSFV Mittel
diirfen nicht auf
Konten fiir
pauschale FoMI
gebucht werden

Anbieterwechsel
- Keine Anzeige
notwendig,
solange die Muss-
Kriterien erfillt
werden

Verwendungs-
nachweis:
- Vor Ort Priifung
- Benannte Person
- 6 Monate
Zweckerfiillung
bzw. Bewilligungs-
zeitpunkt

Berichtspflicht
(Zwischen-
nachweise

12/22 — 04/23)

- Siehe Sachbericht

Verschieben von
Kostenpositionen
- Anzeige im
Verwendungsnachweis
- Dokumentation der
Verdanderungen

KPIs (Erlésabzu
- Bereitstellung
konnen wir durch
Verfiigbarkeit abbilden
- Nutzung kénnen wir

- Bestétigung IT-DL

Neue MaRnahme
und neues Produkt
- Anzeige

- Bestétigung IT-DL

- separate
Genehmigung

teilweise durch Durchdingung

abbilden
- Besser ist
Soll- & Ist-Nutzung

Sachbericht
- Verwendung
- Ergebnisse
- Zielerreichung
- Notwendigkeit
- Angemessenbheit

Reifegrad Messung
- Ende 2023
- Hat keine jur.
Relevanz, aber pol. R
- Machen Sie vorher
ein ,,Training“
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T .H 0Sp. _| T Aufgrund der Forderbescheide unter Ruckforderungsvorbehalt halten wir folgendes
Hospitalgemeinschaft noch mal fiir die KPls der sanktionsbewédhrten FTBs nach § 19 (1) Nrn. 2-6 fest:

Die KPIs werden von dem Erfilllungsgrad der Muss-Kriterien pro Fordertatbestand, d.h. dem jeweiligen Projektfortschritt bei
der Erflllung abhangen bzw. abgeleitet.

Der KPI Betrachtungsbereich Bereitstellung der Muss-Kriterien hangt von der Verfugbarkeit der Muss-Kriterien ab bzw. kann so
abgeleitet werden.

Nachweis: Durch den Auftragnehmer als Bestandteil des Vertrages.

Der KPI Betrachtungsbereich Nutzung der Muss-Kriterien hangt

(1) von dem Projektfortschritt bzw. dem Roll Out im Unternehmen ab, auch gerne als Durchdringung bezeichnet und
(2) z. Z. auch noch von der Haufigkeit der Nutzung durch die Anwender ab bzw. wird abgeleitet.

Nachweis (1): Da der Erfullungsgrad in Schritten von 10 - 100 Prozent gemessen wird, muss eine valide Erfullung durch den
prufenden Dritten ablesbar sein, wir empfehle die Meilensteine

= 50% Projektfortschritt bei Erklarung der Betriebsbereitschaft durch den Auftragnehmer,

= 75% Fortschritt bei Abnahme einer Pilotabteilung durch den Auftraggeber und

= 100% Fortschritt bei gemeinsamer Finalisierung des Roll Out.

Konsequenz: Bei einem Erfullungsgrad von weniger als 100 Prozent musste das Land in Abstimmung mit dem BAS eigentlich eine
anteilige Ruckforderung vornehmen, womit die Krankenhaustrager in diesem Fall eine anteilige Ruckstellung einstellen mussten.

Nachweis (2): Wird nicht nur auf die Durchdingung, sondern auch auf die Haufigkeit abgehoben, ist die Ist-Nutzung gegen einen
Soll-Wert zu dokumentieren. Den Schwellwert leiten wir aus der Digitalstrategie d. Bundesregierung ab, d.h. 80% T| EPA Nutzung.

2022 Save the date: 15.- 16'02'20@W%héﬁq]s?c';dﬁé]B\é?zn%&gﬂfggo%”e'CIub Dusseldorf Folie 38



".Hosp. 1T

Hospitalgemeinschaft

Was tun wir in der Hospitalgmeinschaft?

Ziele:
Wir mussen nicht auf alle moglichen Fragen sofort parieren konnen.

Unser Anspruch fur den Erfolg unserer Mitglieder ist es, alle Fragen in der
Gesamtheit zu simulieren und dann in Summe und Einzeln optimal beantworten
zu konnen !

Losung:
Einfuhrung eines KHZG MIS uber alle und fur alle Mitglieder

2022 Save the date: 15.- 16.02.2023 Entscheider-Event im Industrie-Club Disseldorf Folie 39



Hosp.DOWIT Unverfangliche Statistiken zur Antragsstellung in der Hosp.Do.IT

Hospitalgemeinschaft

KPls
Anzahl vollstationarer Fallzahlen gem. B-Bericht Anzahl ambulanter Fallzahlen Anzahl an Planbetten Summe MA in VK
664.980 1434427 18383 447493
. Study . .
FTB Verteilung mre011ecn. 1B Anteils-Verteilung Balken Hersteller KIS Bedarfsmeldung
M FTB 02 - Patie Hersteller KIS
M FT203-Digit
FTB804-Klinis - 9
M FTB05- Digit
M FTB 06 - Digit
FTB 08- Digit °
M FTB03-Tele
M FTB 10 - IT-5ic
B FTB11-Anpa
o
FTB06- Digitale Leistungsanforderung - 5
i ;
FTB 09 - Telemedizinische Netzwerkstrukturen —
FTB1 (Epidemie)
0 10 20 30 48 so O
Gesamt Je FTB D us  Compugrou. TELEKOMH Nexus Meierhofer AMC
) Ergebnis Bedarfsmeldung ! Gesamtergebnis Digi dar B gebnis DigitalRadar 1 Hersteller KIS Bedarfsmeidung & Krankenhaus-Kennzahlen  Krankenhaus-Kennzahlen Gesamt KPI's & Software-Anwendungen & Software-f » g » CIeT
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HOS5 D

Hospitalgemeinschaft

AT Wichtig: Sicht auf die Bedarfsmeldungen und die Nachweisdokumentation

Darstellung Fordertatbestand einmaliger Kosten

E— 53 520,03 € 375.342,45€
=
0,00€
0.00€
OK S0K 100K 150K 200K 250K 300K 350K 400K 45

Erfullungsgrad

Vorhaben Old

2FA

Affinity Domain RLP

Digitale Leistungsanforderung
Digitales Diktat Pflege

EDR/BC

Ergebnisorientiertes Pflegeassessment
Firewall

Vorhandene Pilotabteilungen

Preis MwSt =

Pilotabteilung absgeschlossen?

Darstellung Férdervorhaben

Vorhaben Old
Vitalparameter

I, (5342

Teleradiclogie-Portal I [EEERN
Firewall B 25015
Verkabelung + WLAN 0 v
0K 20K 40K 60K 100K 120K 140K 160K 180K 200K
Preis MwSt =

Darstellung Hersteller/Lieferanten

Hersteller/Lieferant &
Dedalus

Mindray

Nexus AG/ Chili

Telonic

Mediainterface

N.N.

Nexus AG

Nexus AG, LEP und EPA
Terarecon, Nexus, Telonic..

Investitionsvorhaben und Hersteller

200.000,00 €
175342,45€
83.820,03€
25.914,69€
0,00€

0,00€

0,00€

0,00€

0,00€

Pilotabteilung Pilotabteilung Pilotabteilung fertig Investitionsvorhaben T Hersteller/Lieferant
Test Dedalus a
Null fertig Abc  vVitalparameter Mindray
Null Abc Teleradiologie-Portal Nexus AG/ Chil
Firewall Telonic
nicht fertig Abc N
iR A 2FA NN N
2022
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Hosp. AT So fing das mit dem MIS an: Eingabe Reifegrad Messung in 2020

Hospitalgemeinschaft

11/ 2020, ,,Digital most wired*

Diait = Anz. Kliniken Anz. Betten Anz. Arzte Anz. Mitarbeiter Anz. IT Ma. IT-Ausg.
most erEd 52 19.643 7.073 45.146 427 105.081.183
08 / 2021 ,,Digital most wired*
CHIiME
dE Anz. IK Nr. Planbetten Anz. Arzte Anz. Mitarbeiter Anz. IT Ma. IT-Ausg.
most wire 53 18.416 5.601 40.948 307 77.070.394

KHZG - KHSFV Digitale Reifegrad Messung in 2021 und 2023
| HIMSS @ DigitalRadar
KHZG - KHSFV Key Performance Indikatoren in 2024

DEUTSCHE g G«
KRANKENHAUS
GESELLSCHAFT IDIE Spitzenverband

||
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Hospita.gemeii,’,‘;(haft Das in 2020 - 2021 verwandte Modell: Digital Health most wired Survey

Abgefragte Bereiche

Die Stufen der Bewertung

MOST WIRED DIGITALISIERUNGSGRAD MESSUNG

MOST WIRED DIGITALISIERUNGSGRAD MESSUNG

omewe | Meimameio s Zertifiats Niveau Einstufung
Ednkezant Gessrmipuakte Niveau 10 90,1 - 100 Prozentpunkte s""‘g:' d::::‘::
Infrastruktur 44,5 9,0
Niveau 9 80,1 - 90 Prozentpunkte  Performance Excellence Award
Secity 620 140 Niveau 8 70,1 - 80 Prozentpunkte Quality Award
Administration/Beschaffungs- & Lieferkette 76,0 15,4 Nivead 5 60,1 - 70 Prozentpunkte Special Recognition
Analytics und Data Management 17,0 35 Niveau 6 50,1 - 60 Prozentpunkte Most Wired Participant
Interoperabilitat und Population Health 95,0 19,3 Niveau 5 40,1 - 50 Prozentpunkte Most Wired Participant
Patient Engagement 102,5 208  Niveau 4 30,1- 40 Prozentpunkte Most Wired Participant
Medizinische Qualitiit - - Niveau 3 20,1- 30 Prozentpunkte Most Wired Participant
und Patientensicherheit Niveau 2 10 - 20 Prozentpunkte Most Wired Participant
Summe 492,0 1000  Niveau I 0-10 Prozentpunkte Most Wired Participant
2022 Save the date: 15.- 16.02.2023 Entscheider-Event im Industrie-Club Dusseldorf



Hosp. 1T Erreichte Most wired Stufen durch die mitglieder

Hospitalgemeinschaft

Ranking Ebens Gesamt

[
)

10
=
@
w
2 s
=
=
@
-
=
[
=z 6
=
®
=
&
4
2
0
Eberen 1 Ebenen 2 Ebenen 3 Ebsnend
Ranking Ebene Infrastruktur Ranking Ebene Security Ranking Ebene InterOP-Population Health Ranking Ebene Med. Qualitat & Patientensicherheit
» - . 3
@ 6 @ = @
a6 @ b}
= = =
T T Fd 2
1 — = = 7
= = =
@ X @
= 4 = 4 =
= = =
g T g o
= = = B
= 2 ) =
@ - m© o
= = =
= = = =

Eberen 1 Ebenen?2 Ebensn3 Ebensn 4 Ebenen S Ebenen 6 Ebenen8 Ebenen. Ebenen. Ebenen. Ebenen Ebenen Ebenen Ebenen 1 Ebenen 2 Ebenen 2 Ebenen 4

Ranking Ebens Admin-Apotheke Rznking Ebene Analytic-Data-Manzgsment Ranking Ebens Patient-Engagement )
% 20 5
& J =1
=15 .
= 19
6
10 -
4 E 1
2 e 5 Z
0 ] 0 ] 0 e D

Ebenenl Ebenen2 Ebenen3 Ebenen4 Ebenen5S Ebenenl Ebenen 3 Ebenenl Ebenen 3 Ebenen 1 Ebenen 2 Ebenen 3 Ebenen n6

Anzahl Krankenhguser

Anzahl Krankenhduser
o
[l ™

Anzahl Krankenhduser
Anzahl Krankenh&user

B Gesamtergebnis alle Hauser [ Gesamtergebnis eines Hauses [ Ranking-Darstellung KPi-Tabellenansicht KPI-Tabellenansicht Haus  Summe-Gesamt Umsatz  Durchschnittsbetrag Umsatz-Tr... IT-Ausgaben pro Bett IT-Budget-Gesamt "o«

r
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AT
Hospitalgemeinschafe Dasin 2021 verwandte BMG-Modell: Digital Radar (Himss EMRAM)

Abfragebereiche Die Stufen der Bewertung

1) Strukturen und Systeme
Gesamtbewertung

2) Resilienz Management & Performance @ @
DigitalRadar

Erreichte nationale
Punkte (Max = 100)

3) Org. Steuerung & Datenmanagement

4) Klinische Prozesse

5) Informationsaustausch @ EMRAM

6) TeleHealth

Prognostizierteinternationale
EMRAM Stufe

7) Patientenpartizipation
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".Hosp. 1T

Hospitalgemeinschaft

Erreichte Digital Radar Stufen durch die Deutschen Kliniken

Verteilung der prognostizierte EMRAM Einstufung

Anzahl und Anteil der prognostizierten EMRAM Einstufungen

69%

1.110

441
44 14 4
0 1 2 3 4
Quelle: DigitaiRadar — Datenerhebung 2021

2022
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Fehlende Kriterien der Stufe
”O“

231 Krankenhauser haben
beispielsweise Defizite in den zu
erreichenden
Ausstattungsmerkmalen im Bereich
Labor bzw. Radiologie.

715 Krankenhauser erreichen nicht
die erforderlichen
Ausstattungsmerkmale der
kardiologischen
Unterstutzungssysteme, trotz
Vorhaltung von kardiologischen
Leistungen.




'Hosp. U ULIT  ERREICHTE DIGITAL RADAR STUFEN DURCH DIE MITGLIED

Hospitalgemeinschaft

Ergebnis Digitalradar

Gesamtergebnis

DigitalRa..

Anzahl von DigitalRadarScore Erreichte Stufen Digitalradar

Strukturen und Systeme Resillienz Management & Performance Org. Steuerung und Datenmanegement

(1) Struk.. (2) Resili (3)0rg.s..

Anzahl von (1) Strukturen und Systeme Anzahl von (2) Resilienz Management & Performance Anzahi von (3) Org. Steuerung und Datenmanegement
Klinische Prozesse Informationsaustausch Telehealth Patientenpartizipation
(4) Klinis.. (5) Infor.. (6) Teleh.. (7) Patle..

g 0o 2 4 6 8 10 12 14 0o 2 4 6 8 10 12 14 0 2 4 6 8 10 12 6
Anzahl von (4) Klinische Prozesse Anzahlvon (5) Informationsaustausch Anzahl von (6) Telehealth Anzahl von (7) Patientenpartizipation
7] Deshboardl A Dashboard2 EisttS Strukturenund Systeme  Resdlienz &Perfor... Org. und D, Kimische Frozesse  Infor: tausch G W« »-
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o .'H 0sp. AT Das von uns in 2020 und 2021 bereits verwandte Modell im Vergleich
L) Hospitalgemeinschaft Digital Health mOSt Wil'ed Survey

Die Seg Siche

IMentjg,,

D’ . Ung V.
nos1'w|n.».g'ta’ Rada,- om

iIRAD MESSUNG

Infrastruktur 1) Strukturen und Systeme 445

Security 2) Resilienz Management & Performance XAV

AT T '3) Org. Steuerung & Datenmanagement L S

Analytics und Data Magasasaac 17,0 35
5) Informationsaustausch

Interoperabilitat und PG J SR 95,0 19,3

und Patientensicherhe

Summe 492,0 100,0

Most Wired Participant
Niveau 2 Most Wired Participant

Niveau | Most Wired Participant
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Hosp. _.IT AGENDA

Hospitalgemeinschaft

Kurzbeschreibung Thema

Das Eco System ENTSCHEIDERFABRIK und Erkenntnisse der Hospitalgemeinschaft Hosp.Do.IT

m Basis unserer KHZG Antragsstellung

KHZG Bescheide Bescheide und Zwischen-Nachweise

Aufstellung fur die KPls Forderbescheide bewilligt und was kommt nun, oder wird sich ideal fur die KPIs aufgestelit ?
Institutioneller Support und Fort-/Weiterbildung der Mitarbeitenden
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Hosp.Do.IT Mitgliederleistungen fur lhre Zukunftssicherheit
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[ Wir steigern die Arbeitgeberattraktivitat unserer Mitglieder ]
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health TRAINEE-PROGRAMM
expert

Das attraktive Trainee Programm findet bei den Mitgliedshausern und den Rahmenvertrags
partnemn der Hospitalgemeinschaft Hosp.DolIT statt.

Eingangsvoraussetzung ist ein abgeschlossenes Bachelorstudium bzw. eine entsprechende
Ausbildung.

In der drei jahrigen Laufzeit des Trainee Programms werden Module innerhalb der verschiede-
nen Mitgliedshauser und Rahmenvertragspartner im Training on the Job durchlaufen.

Pro Trainee Jahr wird der Trainee ca. neun Monate in seinem Stammhaus und max. 3 Monate bei
MitgliedshausemundRah partnerntatigsein. Durch denWechsel zudenunterschied-
lichen Partner sollen verschiedene Blickwinke! und interessante neue Erkenntnisse gewonnen
werden.

Die Projektarbeit bei Mitgliedshausern oder Rahmenvertragspartner wird mit dem Stammhaus

jeweils gesondert geregelt.

Der Trainee bleibt Angesteliter bei seinem Stammhaus.

Die Lemstoffilberpriifung 2um Digital Health Expert” wird analog der digitalen Reifegrad
Messung erfolgen, d.h. des internen Modells, als auch des Modells des Bundesministeriums fir
Gesundheit.

Nach dem erfolgreichen Abschluss des dreijahrigen Trainee-Programms wird der Titel
Digital Health Expert” erworben.

Haben wir Ihr Interesse geweckt?
Bitte senden Sie Ihre aussagekraftigen Bewerbungsunterlagen
und Ihre bevorzugte Region an: Trainee@Hosp-Do-IT.de
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Aligemeine Informationen zur
Hospitalgemeinschaft

Motivation

* Digitale Transformation innerhalh
desr Kiiniken

* Die Institutionalisierung eines
«Health Information Managements*
ist der Schlissel zum Erfolg,

* Die Geschftsfuhrer initiierten die
Hospitalgemeinschaft

Ziele
* Institutionalisierung iiber kontinuierliche
Betrewung, Bindelung und Organisation
des information Management

« _Smarte Organisation

Motto
* _Von Hospithlern fir Hospitiler”,
50 soll bef den einzelnen Mitgecern
das Health Information Management

erreicht werden

Rahmenparameter wie Verglitung

* Das Stammhaus zahit weiterhin
Gehalt sowie Unterbringung und
Reisekosten.

Warum sollten Sie bei uns nach
dem Studium starten ?
Unsere Alleinstellungsmerkmale . health

expert

Trainee Programm ,Digital Health Expert”

der Hospitalgemeinschaft Hosp.Do.IT

* Eingangsvoraussetzung ist ein abgeschlossenes Bachelorstudium
bzw. eine entsprechende Ausbildung

 Attraktives Trainee Programm in den Mitgliedsha

und bei den Rahmenvertragspartnem

Ziele des Trainee Programms
* Management der Digitalisierung im dheitswesen durch

professionell aus- und weitergebildete Experten
* Praxisgerechte Inhalte fur die digitalen Transformation der
Leistungserbringer

Lernstoffiiberpriifung, Zeitschiene und Modularisierung

des Prog (3-Jahresprog

* Individuelle Startzeit bei einem Mitgliedshaus maglich

* Bis zu drei Monate Einsatz abseits des Stammhauses bei anderen
Mitgliedshausern oder Rahmenvertragspartnern

» Erfolgreicher Abschluss zum , Digital Health Expert”

* Praxisrelevantes Training on the Job mit Lemstoffiiberprifung

Hosp.Do.IT heiBt fir die Mitglieder:

* Starke Gemeinschaft.

* Digital-/ Information Management Strategie

* Biindelung von Ressourcen/ Expertenwissen

 Standardisierte Konzepte und Losungen > Blndelung MaBnahmen
und resultierende Beschaffungen

* Individueller ,Masterplan®

* |nstitutionalisierung der ,Masterplanung®;
rollierende Quartalsplanung bzw. , Filhrung mit Zielen"

* Nutzung der Benefits wie , Digital-/ Information Management
Strategie®, individuelle ,Masterplane®, Konzept, Rahmenvertrage
und damit einhergehende Vergiinstigungen fir seine Institution

* Weitere Benefits, wie gemeinsame Projektarbeit, gemeinsamer
Service und u.U. gemeinsamer Betrieb

» Aufarbeitung weiterer Themen der digitalen Transformation

Haben wir lhr Interesse geweckt?
Mailen Sie an: Trainee@Hosp-Do-IT.de
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{i’ ' health GRADUATE-PROGRAMM
manager ,DIGITALHEALTH-MANAGER"

Das attraktive Graduate Programm findet bei den Mitgliedsha und den Rah
partnern der Hospitalgemeinschaft Hosp.Do.IT statt.

Das , Digital Health Manager" Programm baut auf solides Fachwissen in der IT und / oder im
Gesundheitswesen sowie Projektieitungserfahrung auf und vermittelt Ihnen konsequent das
notwendige Wissen, um sich als Filhrungskraft zu etablieren.

Mit erfolgreicher Weiterbildung zum ,Digital Health Manager” verfigen Sie Gber wichti-
ges Wissen und Erfahrung in den Themen , Filhrung, Talent Management, wirtschaftliche
Steuerung und strategische Planung”.

In der dreijahrigen Laufzeit des Graduate Programms werden Module innerhalb der verschie-
denen Mitgliedshauser und Rah asp im Training on the Job durchlaufen.

Pro Graduate Jahr wird der Personenkreis ca. neun Monate in seinem Stammhaus und max.
drei Monate bei Mitgliedshd und Rah gSp: titig sein. Durch den Wechsel
zu den unterschiedlichen Partner sollen verschiedene Blickwinkel und interessante neue Er-
kenntnisse gewonnen werden.

Die Projektarbeit bei Mitgliedsha oder Rah
jeweils gesondert geregelt.

Der Graduate bleibt Angesteliter bei seinem Stammhaus.
Die Lemstoffiiberprifung zum ,Digital Health Manager” erfoigt anhand der Zertifizierung
zum CHCIO (Certified Healthcare CI0).

Nach dem dreijshrigen Graduate Prog und erfolgs
der Titel ,Digital Health Manager” erworben.
Haben wir Ihr Interesse geweckt?

Bitte senden Sie lhre gekraftigen Bewerb

und Ihre b gte Region an:

wird mit dem
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des Information Management

Motto
* Voo Hospithlern far Hospitiles™,
10 soll bei den einzeinen Mitgliedem
das Health Information Management
wrreicht werden,

Rahmenparameter wie Vergiitung

* Das Stammhaus zahlt weiterhin
Gehalt sowie Unterbringung und
Reisekosten.

Warum sollten Sie bei uns damit beginnen
Fiihrungsverantwortung zu iibernehmen?

Unsere Alleinstellungsmerkmale h
tigtelhealth
manager
Graduate Programm , Digital Health Manager”
der Hospitalgemeinschaft Hosp.Do.IT
* Eingangsvoraussetaung ist solides Fachwissen in der IT und /
oder im dh sowie Proj gserf. g
* Attraktives Graduate Programm in den Mitgliedshdusem
und bei den Rahmenvertragspartnern
Ziele des Graduate Programms
. q ittlung des digen Wissens,
sich als Fuhrungskraft zu etablieren

* Wissen und Erfahrung in den Themen _Fihrung, Talent Management,
wirtschaftliche Steuerung und strategische Planung ™
. der Digitalisi i

' 9

im
professionell aus- und wei ildete Fihrungskrafte

Lernstoffiiberpriffung, Zeitsch und Modul;

des Prog (3-Jahresprogs

* Individuelle Startzeit bei einem Mitgliedshaus mogiich

 Bis zu drei Monate Einsatz abseits des Stammhauses bei anderen
Mitgliedshs oder Rah o

* Praxisrelevantes Training on the Job mit Lemstoffiiberprifung
(ber Zertifizierung 2um CHCIO

« Erfolgreicher Abschluss zum ,,Digital Health Manager”

Hosp.Do.IT heiBt fiir die Mitglieder:

* Starke Gemeinschaft.

 Digital-/ Information Management Strategie

* Bundelung von Ressourcen/ Expertenwissen

 Standardisi pte und L3 > Biindelung MaBnahmen
und resultierende Beschaffungen

* [ndividueller ,Masterplan®

* Institutionalisi der ,M; | %

rollierende Quartalsplanung bzw. , Filhrung mit Zielen".

« Nutzung der Benefits wie , Digital-/ Information Management
Strategie”, individuelle ,Masterpiane”, Konzept, Rahmenvertrage
und damit einhergehende Verglnstigungen fiir seine Institution

* Weitere Benefits, wie gemei: Projektarbei i
Service und u.U. gemeinsamer Betrieb

* Aufarbeitung weiterer Themen der digitalen Transformation

Haben wir Ihr Interesse geweckt?
Mailen Sie an: Graduate@Hosp-Do-IT.de
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LEHRBUCH EMPFEHLUNG

CH Digitalisierungsstrategien von Kliniken
““"*'""“""" erfolgreich managen
iM
QLXI!;IDI He: )l(h(? Inhalt
sk e Die digitale Transformation der Gesundheits-

wirtschaft ist in vollem Gange. Trotzdem Inlomaﬂom
weist der digitale Reifegrad in allen Versor-
gungsbereichen noch deutliche Potentiale  AHIME - CHCIO

auf. Community Treffpunkte

Die Herausgeber + AHIME Kongress zu Krankenhaus-

2 Dies betrifft den stationdren, ambulanten, filhrung und digitale Transformation

post-akutstationdren Bereich sowie die Re- . AHIME HIE Leadership Summit

Dr. Pierre-Michael Meier, habilitation und die Pflege. Flihrungskréfte A

Geschaftsfihrer ENTSCHEIDER- stehen vor der Herausforderung, sich mit Events des Eco System

FABRIK und AHIME Academy und Digitalisierungs-/Health-IT-Strategien ausein-  ENVSCHEIDERFABRIK

Generalbevollméachtigter der anderzusetzen, um die Anforderungen zu er-

Hospitalgemeinschaft Hosp.Do.IT fiillen.

Die Weiterbildung zum Certified Healthcare

ClO (CHCIO) qualifiziert Fihrungskrafte, Digi- :
talisierungsstrategien zu entwickeln und um- mmﬂ.
zusetzen, zugeschnitten auf den Bedarf der

eigenen Gesundheitseinrichtung. ISBN 978-3-17-038856-7

234 Seiten, kartoniert
Das Buch liefert einen Einblick in die wesent- € 54,00 (D)/ CHF 64,80/ € 55,50 (A)

Prof. Dr. Gregor Hiilsken, Professor
Fr wirtschafts- und Medizininfor-
matik an der FOM Hochschule fiir

Oek ie und M it und e

Geschiftsﬁ)::‘er AHIME Aade:\; lichen Kompetenzfelder, d. h.
1. Krankenhaus-/Digitalstrategie
2. Technologiemanagement _
3. Change Management E-Book

Prof. Dr. Bjorn Maier, Duale Hoch- 4. Management des IT-Wertbeitrages €48,99

:chule Bade:d:/ﬁrttembel:g ftia::- 5. Service Management PDF:  978-3-17-038857-4

eim - Gesundheitswirtschaft u EPUB: 978-3-17-038858-1

6. Talent Management

Soziale Einrichtungen : %
7. Relationship Management MUBHE S 110388559
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DANKE FUR IHRE AUFMERKSAMKEIT

Gemeinsam sind wir eine starke Gemeinschaft !

Dr. Pierre-Michael Meier, CHCIO

Hospitalgemeinschaft Hosp.Do.IT
Generalbevollmachtigter

Rochusweg 8
D-41516 Grevenbroich

Tel: +49 (0) 2182-57 03 60

Fax: +49 (0)2182-57 03 42

Mobil: +49 (0) 170-23 03 11 1

E-Mail: Pierre-Michael.Meier@Hosp-Do-IT.de
Web: www.Hosp-Do-IT.de
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